Synergistic effect of Carum copticum and Mentha piperita essential oils with ciprofloxacin, vancomycin, and gentamicin on Gram-negative and Gram-positive bacteria by Talei, G. R. et al.
  39ﺿﻤﯿﻤﻪ ، ﺷﻬﺮﯾﻮر، دومﺴﺖﯿﺑ دوره                                      ﻼمﯾاﯽ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهﯽ ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻋﻠﻤ ﻣﺠﻠﻪ        
 
 
 
522
  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﭘﺮدازش اﻓﮑﺎرراﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن در 
 داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﯽ ﮐﺮج
  
  2، ﺟﻌﻔﺮ ﺣﺴﻨﯽ1، ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻦ ﻋﺒﺪاﻟﻠﻬﯽ1آزاد ﻣﻬﺪﯾﻪ
  
 ﺷﻨﺎﺳﯽ و ﻋﻠﻮم ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﯽ ﺷﻨﺎﺳﯽ ﻋﻤﻮﻣﯽ، داﻧﺸﮑﺪه روان ﮔﺮوه روان( 1
  ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﯽﺷﻨﺎﺳﯽ و ﻋﻠﻮم  ﺷﻨﺎﺳﯽ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ، داﻧﺸﮑﺪه روان ﮔﺮوه روان( 2
 
  2931/8/51:                    ﺗﺎرﯾﺦ ﭘﺬﯾﺮش2931/5/31: ﺗﺎرﯾﺦ درﯾﺎﻓﺖ
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  ﻫﺎي ﻣﻐﺰي و رﻓﺘﺎريﺧﻮدﮐﺸﯽ، راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن، ﺳﯿﺴﺘﻢ اﯾﺪه ﭘﺮدازي : ﮐﻠﯿﺪييﺎه ﻫواژ
  
  
  
  
                                                             
  ﺷﻨﺎﺳﯽ و ﻋﻠﻮم ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﯽ ﺷﻨﺎﺳﯽ ﻋﻤﻮﻣﯽ، داﻧﺸﮑﺪه روان ﮔﺮوه روان :ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل 
 moc.liamg@heidhama :liamE
  ﭼﮑﯿﺪه
 زﯾﺮا ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺷﻮد اﻧﯽ و ﺟﻮاﻧﯽ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﯽ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻬﻢ در دوران ﻧﻮﺟﻮ:ﻣﻘﺪﻣﻪ         
-اي ﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﻘﺎﺑﻠﻪﭘﮋوﻫﺶ ﺣ. ﭼﻬﺎرﻣﯿﻦ ﻋﻠﺖ ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ ﺷﺎﯾﻊ در اﯾﻦ ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ
  . ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ در اﻓﮑﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﭘﺮداﺧﺘﻪ اﺳﺖ
اي  اي ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﮔﯿﺮي ﺧﻮﺷﻪ ﻣﺤﻘﻖ از ﻧﻤﻮﻧﻪدر اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ از ﻧﻮع ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ،  :ﻫﺎ روشﻣﻮاد و 
 052ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ و ﯽ  آﻣﺎري ﺗﻤﺎم داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﺟﺎﻣﻌﻪ. اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮدو روش ﭘﯿﻤﺎﯾﺸﯽ ﻫﺎ  ﺑﺮاي اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ   ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﭘﺮﺳﺶ اﺑﺰار ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺎﻣﻞ ﻓﺮم ﮐﻮﺗﺎه. ﺑﻮد(  ﻧﻔﺮ داﻧﺸﺠﻮي زن941 ﻧﻔﺮ داﻧﺸﺠﻮي ﻣﺮد و 101)ﻧﻔﺮ
ﺗﺤﻠﯿﻞ  ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﮔﺮوﻫﯽ اﺟﺮا و ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ. اﺳﺖﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  ﻧﺎﻣﻪ اﯾﺪه ﻫﯿﺠﺎن و ﭘﺮﺳﺶ
  .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖﻫﺎ از رﮔﺮﺳﯿﻮن ﮔﺎم ﺑﻪ ﮔﺎم ﯾﺎﻓﺘﻪ
دﺳﺖ آﻣﺪه ﻣﯿﺰان ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﺎﻻي راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪ ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﻪ  ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑ:ي ﭘﮋوﻫﺶﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ دارد و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ  اﯾﺪه ﭼﻨﯿﻦ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺳﺎزﮔﺎر اﻓﺮاد ﺑﺎ ﻫﻢ.  ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻧﺸﺎن دادو اﯾﺪه
  . ﮐﻨﺪ ﻮد، اﯾﻦ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺗﻐﯿﯿﺮ ﻣﯽﻫﺎي ﺧ ﺑﻪ آﮔﺎﻫﯽ اﻓﺮاد از ﻫﯿﺠﺎن
 ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﯾﯽ  ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎرراﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻫﯿﺠﺎﻧﯽﺷﻮد ﮐﻪ  ﻫﺎي اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ اﺳﺘﻨﺒﺎط ﻣﯽ  از ﯾﺎﻓﺘﻪ:ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪﺑﺤﺚ و 
ﺑﯿﻨﯽ   ﭘﯿﺶدر ﻧﯿﺰاز راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن اﺳﺘﻔﺎده  از ﻃﺮﻓﯽ ﻧﺤﻮه. ﻫﺴﺘﻨﺪﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  ﺑﯿﻦ اﯾﺪه ﭘﯿﺶ
اﺳﺘﻔﺎده از راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﯽ، ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ و درﻣﺎﻧﯽ ﺑﺎﯾﺪ ﺑﻪ ﻧﻘﺶ  اﯾﻦ در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ. ﻣﻮﺛﺮ اﺳﺖﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  اﯾﺪه
  .ازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺗﻮﺟﻪ ﺧﺎﺻﯽ ﻣﺒﺬول ﻧﻤﻮدﭘﺮد در ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي از اﯾﺪهﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن 
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺎي اﺧﯿﺮ، اﻓﺰاﯾﺶ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ در  در ﺳﺎل        
رﻓﺘﺎر  (.1)،ﺟﻮاﻧﺎن و ﺟﻮاﻧﺎن وﺟﻮد داﺷﺘﻪ اﺳﺖﻣﯿﺎن ﻧﻮ
ﺗﻼش ﺑﺮاي  آن را ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ واﮐﻨﺸﯽ ﺧﻮدﮐﺸﯽ
ﯽ ﻣﻨﻔﯽ از ﺧﻮد ﮐﻪ در آن ﻗﺎﺑﻞ ﺗﺤﻤﻞ و آﮔﺎﻫ ﻓﺮار از درد ﻏﯿﺮ
ﺗﺨﻤﯿﻦ . (2)،ﮔﺮدد ﻧﺎاﻣﯿﺪي اﺣﺴﺎس ﻏﺎﻟﺐ اﺳﺖ ﺗﻌﺮﯾﻒ ﻣﯽ
 ﺧﻮدﮐﺸﯽ در اﯾﺎﻻت 00003 ﺷﻮد ﮐﻪ ﺳﺎﻻﻧﻪ ﺑﯿﺶ از زده ﻣﯽ
 و ﺳﺎﻟﯿﺎﻧﻪ ﯾﮏ ﻣﯿﻠﯿﻮن ﻧﻔﺮ در ﺟﻬﺎن ،(3)،دﻫﺪ ﻣﺘﺤﺪه رخ ﻣﯽ
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ در اﯾﺮان از ﺟﻤﻠﻪ . ﮐﻨﻨﺪ  ﻣﯽ،(4)،ﺧﻮدﮐﺸﯽ
دﻫﺪ  ﺪران، و ﻫﻤﺪان ﻧﺸﺎن ﻣﯽﮐﺮﻣﺎن، ﺟﯿﺮﻓﺖ، اﯾﻼم، ﻣﺎزﻧ
ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻧﺮخ ﺧﻮدﮐﺸﯽ در ﮐﺸﻮر ﻣﺎ در ﻣﯿﺎن ﺟﻮاﻧﺎن و 
ﻣﯿﺰان ﺧﻮدﮐﺸﯽ در اﯾﺮان از . دﻫﺪ  رخ ﻣﯽ،(5)،داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن
ﺗﺮ، اﻣﺎ در  ﺑﯿﺸﺘﺮ ﮐﺸﻮرﻫﺎي دﻧﯿﺎ ﺑﻪ وﯾﮋه ﺟﻮاﻣﻊ ﻏﺮﺑﯽ ﭘﺎﯾﯿﻦ
 (.6)،ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺧﺎورﻣﯿﺎﻧﻪ ﺑﺎﻻﺗﺮ اﺳﺖ
 اﯾﺮان ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻧﺮخ ﺧﻮدﮐﺸﯽ در
ﻃﻮري ﮐﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻦ ﺧﻮدﮐﺸﯽ در ﻪ ﻧﻮﺟﻮان اﺳﺖ؛ ﺑ
 51-91ﻫﺎي ﺳﻨﯽ  در اﯾﻼم در ﮔﺮوه، (7)، ﺳﺎل72ﻣﺎزﻧﺪران 
 و 01- 02در ﮐﻮﻫﺪﺷﺖ در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ  ،(5)، ﺳﺎل02- 42و 
ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت در اﯾﺮان ﻧﺸﺎن داده .  ﺑﻮده اﺳﺖ،(8)، ﺳﺎل12-03
 ﺮ در ﺑﺮاﺑﺮﭘﺬﯾ ﻫﺎي آﺳﯿﺐ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن از ﺟﻤﻠﻪ ﮔﺮوه
  (9).ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ
 ﯾﻨﺪﻫﺎﯾﯽاﻓﺮ ﻃﯿﻒ دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎنﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن 
 و، ﻧﻮﺳﺎن، ﻃﺒﯿﻌﺖﺗﻮاﻧﻨﺪ  اﻓﺮاد ﻣﯽﮐﻪ از ﻃﺮﯾﻖ آن  اﺳﺖ
ﺑﺮاي درك  ﮐﻪ ،(01)،دﻫﻨﺪ ﺗﻐﯿﯿﺮ را ﻫﯿﺠﺎﻧﺎت ﻣﺪت ﻃﻮل
اﻓﺮاد ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ اﯾﻦ . ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺳﺖ ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ اﺧﺘﻼﻻت
ﻔﯽ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺻﻮرت  ﻫﯿﺠﺎﻧﺎت ﻣﻨﻪاﺧﺘﻼﻻت ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ ﺗﺠﺮﺑ
ﺑﺮاي  ﻫﺎي ﻻزم ﻣﻬﺎرت ﻏﯿﺮﻗﺎﺑﻞ ﮐﻨﺘﺮﻟﯽ دارﻧﺪ و اﻏﻠﺐ ﻓﺎﻗﺪ
 ﮐﻪ ،(11)،ﺷﺪﯾﺪ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ ﺗﺠﺎرب اﯾﻦ ﺗﻨﻈﯿﻢو ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﯾﺶ اﻧﮕﯿﺨﺘﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾﮏ و ﮐﺎﻫﺶ ﺧﻮﯾﺸﺘﻦ
اي ﮐﻪ در آن اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺧﺸﻢ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ   ﺷﯿﻮه(.21)،ﺷﻮد داري ﻣﯽ
ﮑﻦ اﺳﺖ در ﻓﻬﻢ ارﺗﺒﺎط ﮐﻨﻨﺪ، ﻣﻤ ﯾﺎ ﺗﻨﻈﯿﻢ ﻧﻈﻢ ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ ﻣﯽ
 ﻫﻢ(. 31)،ﺑﺎاﻫﻤﯿﺖ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﻮدآن ﺑﺎ رﻓﺘﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ 
داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در  ﺷﺪه اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت از ﺑﺮﺧﯽ ﭼﻨﯿﻦ
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان . ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ اﺛﺮ ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ ﺑﺮ ﺧﻮدﮐﺸﯽ دارد ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ
ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ اﺟﺘﻨﺎب ﺑﻪ ﻣﺜﺎل، ﺑﺮﺧﯽ ﻣﺤﻘﻘﺎن ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮐﺮدﻧﺪ ﮐﻪ 
ﺳﺒﮏ  (.41)،اﺳﺖ ﻫﻤﺮاه ﺸﯽاﻓﮑﺎر ﺧﻮدﮐ ﺑﺎ ﻣﺜﺒﺘﯽﺻﻮرت 
 در داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن اﻓﮑﺎرﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﺎ ﻣﻨﻔﯽ ﻓﻌﺎل ﺑﻪ ﺻﻮرتﻣﻘﺎﺑﻠﻪ 
ﻣﺪاﺧﻼت ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ و رﻓﺘﺎري  از ﻃﺮﻓﯽ (.51)،ﻫﻤﺮاه ﺑﻮد
ﮔﺮوﻫﯽ ﺑﺮ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯿﺰان ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﻓﮑﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﻪ ﻃﻮر 
 ه ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ روﻧﺪ ﻓﺰاﯾﻨﺪ(.61)،ﻣﻌﻨﯽ داري اﺛﺮﺑﺨﺶ ﺑﻮده اﺳﺖ
 ر ﻣﯿﺎن داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در ﺳﺎلاﻗﺪام ﺑﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ و ﺧﻮدﮐﺸﯽ د
 ﺳﻨﯽ هدﮐﻪ ﻧﻮﺟﻮاﻧﯽ در ر و ﺑﻪ دﻟﯿﻞ اﯾﻦ ،(71)،ﻫﺎي اﺧﯿﺮ
اﯾﻦ ﭘﺪﯾﺪه ﺑﺮاي ﻧﻈﺎم ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و اﻏﻠﺐ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻗﺮار دارد، 
درﻣﺎﻧﯽ ﮐﺸﻮر ﭘﺮ ﻫﺰﯾﻨﻪ اﺳﺖ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ آﻣﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ در 
ﮐﻪ اﯾﻦ ﭘﺪﯾﺪه ﺑﺎ ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن  ﻣﯿﺎن ﺟﻮاﻧﺎن، و اﯾﻦ
ﮐﺎرﻫﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ و اﻋﺘﻘﺎدي  و ﺰ ﺑﺎ ﺳﺎزدر اﺗﺒﺎط اﺳﺖ و ﻧﯿ
ﺗﺮ ﻣﻮﺿﻮع ﺿﺮوري ﺑﻪ  ﮐﺸﻮر ﻣﺎ ﺳﺎزﮐﺎر ﻧﯿﺴﺖ، ﺑﺮرﺳﯽ دﻗﯿﻖ
 ﻣﺴﺌﻠﻪ اﯾﻦﺑﺮ اﯾﻦ اﺳﺎس، ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ . رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ داي ﺑﯿﻦ راﻫﺒﺮ ﭼﻪ راﺑﻄﻪ ﭘﺮدازد ﮐﻪ ﻣﯽ
  ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ در داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن وﺟﻮد دارد؟  ﻫﯿﺠﺎن و اﯾﺪه
  ﺎﻫ ﻣﻮاد و روش 
اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ، ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ و از ﻧﻮع ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﻮد ﮐﻪ 
رﻓﺘﺎري و راﻫﺒﺮدﻫﺎي /ﻫﺎي ﻣﻐﺰي ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﯽ ﺳﯿﺴﺘﻢ
ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن در ﭘﺮدازش اﻓﮑﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ اﻧﺠﺎم 
ﻫﺎي رﮔﺮﺳﯿﻮﻧﯽ ﺑﺎﯾﺪ از   ﮐﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻦ. ﺷﺪ
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻧﺴﺒﺘﺎً ﺑﺰرﮔﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﻮد و ﺑﺎﻻ ﺑﻮدن ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ، 
از ، (81)،ﺑﺮد ﻫﺎ را در اﯾﻦ ﻧﻮع ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺑﺎﻻ ﻣﯽ  ﺛﺒﺎت ﯾﺎﻓﺘﻪ
 ﺑﻪ ﺷﯿﻮه(  دﺧﺘﺮ941 ﻣﺮد و 101) ﻧﻔﺮ052ﺑﯿﻦ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺑﻪ ﻃﻮري . اي اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ اي ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي ﺧﻮﺷﻪ
ﻫﺎي ادﺑﯿﺎت، زﯾﺴﺖ، و  ﮐﻪ اﺑﺘﺪا از ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮑﺪه
ﻫﺎﯾﯽ از ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن  رﯾﺎﺿﯽ ﺑﻪ ﺗﺼﺎدف ﮐﻼس
ﺎﺳﯽ، ﮐﺎرﺷﻨﺎﺳﯽ ارﺷﺪ و دﮐﺘﺮي اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ و ﺳﭙﺲ از ﮐﺎرﺷﻨ
ﻫﺎي ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪه در ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻪ  ﺑﯿﻦ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﻤﻮﻧﻪ
آﻣﺎري ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺎﻣﻞ ﺗﻤﺎم  ﺟﺎﻣﻌﻪ. ﺗﺼﺎدف اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ
داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﭘﺴﺮ و دﺧﺘﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﺧﻮارزﻣﯽ در ﺳﺎل ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ 
ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ و  ﭘﺮﺳﺶ.  ﺑﻮد19-29
 ﻫﯿﺠﺎن را ﺑﻪ ﺻﻮرت ﯾﮏ ﭘﺎﮐﺖ ﺑﺮاي ﻫﺮ  ﺗﻨﻈﯿﻢﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
ﻧﺎﻣﻪ اﺳﺖ در اﺧﺘﯿﺎر ﺷﺮﮐﺖ  ﻧﻔﺮ و ﻫﺮ ﭘﺎﮐﺖ ﺷﺎﻣﻞ ﺳﻪ ﭘﺮﺳﺶ
ﮔﺮان  ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ آزﻣﻮن ﭘﺮﺳﺶ. ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
ﭘﺲ از . دﯾﺪه و ﺑﻪ ﺻﻮرت ﮔﺮوﻫﯽ اﺟﺮا ﺷﺪه اﺳﺖ آﻣﻮزش
ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ، ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ داده ﻫﺎ  آوري ﭘﺮﺳﺶ اﺟﺮا و ﺟﻤﻊ
  . اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ91.lov SSPSار اﻓﺰ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم
آوري داده ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز از  در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺟﻤﻊ
  :اﺑﺰارﻫﺎي زﯾﺮ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
 ﻫﻨﺠﺎرﯾﺎﺑﯽ ﺷﺪه ﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ:  ﺧﻮدﮐﺸﯽﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ      
اﺣﺴﺎس -1اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺷﺎﻣﻞ ﭘﻨﺞ زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس 
 ﻣﻘﯿﺎس ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت -2 ﮔﻨﺎه و ﺧﻮد ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
  و ﻣﻘﯿﺎس زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ-4وا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط  ﻣﻘﯿﺎس اﻧﺰ-3
ﻫﺎﯾﯽ  ﻧﺎﻣﻪ آﯾﺘﻢ در اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ.  ﻣﻘﯿﺎس اﻓﺴﺮدﮔﯽ اﺳﺖ-5
ﮐﻪ اﻋﺘﺒﺎر ﻣﺤﺘﻮاﯾﯽ ﮐﺎﻓﯽ در ﻋﻘﺎﯾﺪ ﺧﺎﺻﯽ ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ، ﺣﺬف 
از ﻃﺮﻓﯽ ﻫﻨﮕﺎﻣﯽ ﮐﻪ ﻣﻘﯿﺎس اﯾﺮاﻧﯽ اﯾﺪه ﭘﺮدازي . اﻧﺪ ﺷﺪه
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 ﻧﺎﻣﻪ ﻧﺎاﻣﯿﺪي ﺑﮏ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﻢ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺗﻬﯿﻪ ﺷﺪ، ﭘﺮﺳﺶ
ﻫﺎ ﻣﻌﯿﺎر ﺧﻮﺑﯽ  اﯾﻦ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ آن ﺑﺮ ﺑﻨﺎ. دزﻣﺎن ﺗﻬﯿﻪ ﺷﺪه ﺑﻮ
در ﻣﻮرد اﻋﺘﺒﺎر ﻫﻤﺴﻮﯾﯽ اﺳﺖ؛ ﭘﺲ ﻣﻘﯿﺎس اﻋﺘﺒﺎر ﻫﻤﺴﻮﯾﯽ 
-ﻧﺎﻣﻪ ﺗﻮﺳﻂ آزﻣﻮن ﻗﺎﺑﻠﯿﺖ اﻋﺘﻤﺎد اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ. ﮐﺎﻓﯽ دارد
ﺑﺎزآزﻣﻮن اﺛﺒﺎت ﺷﺪه و ﺑﺮاي ﺛﺒﺎت دروﻧﯽ آن از آﻟﻔﺎي ﮐﺮوﻧﺒﺎخ 
اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ؛ ﻫﺮ زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس و ﻧﻤﺮه ﮐﻞ داراي ﺛﺒﺎت 
در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﯿﺰ ﺿﺮﯾﺐ آﻟﻔﺎي  (.91)،ﺑﺎﺷﺪ دروﻧﯽ ﻣﯽ
 98 ﻧﺎﻣﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺶ ﮐﺮوﻧﺒﺎخ ﺑﺮاي ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس
  . دﺳﺖ آﻣﺪﻪ ﺑدرﺻﺪ 
ﺟﻮﯾﯽ   ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﻓﺮم ﮐﻮﺗﺎه ﻧﺴﺨﻪ ﻓﺎرﺳﯽ ﭘﺮﺳﺶ       
ﺟﻮﯾﯽ   ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﭘﺮﺳﺶ: (P-QREC)ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن
 noitalugeR noitomE evitingoCﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن 
ﺳﻂ ﮔﺎرﻧﻔﺴﮑﯽ در ﮐﺸﻮر ﺗﻮ( P-QREC)eriannoitseuQ
 اﻧﮕﻠﯿﺴﯽ و ﻫﻠﻨﺪي ﻪﻫﻠﻨﺪ ﺗﺪوﯾﻦ ﺷﺪه اﺳﺖ، داراي دو ﻧﺴﺨ
 ﭼﻨﺪ ﺑﻌﺪي اﺳﺖ ﮐﻪ ﺟﻬﺖ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻪﻧﺎﻣ اﺳﺖ؛ ﯾﮏ ﭘﺮﺳﺶ
اي ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ اﻓﺮاد ﭘﺲ از ﺗﺠﺮﺑﻪ ﮐﺮدن  راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ
اﯾﻦ . ﮔﯿﺮد ﻫﺎي ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﯽ وﻗﺎﯾﻊ ﯾﺎ ﻣﻮﻗﻌﯿﺖ
 ﻣﻨﻔﯽ ﻪاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﯾﮏ ﺗﺠﺮﺑﻧﺎﻣﻪ اﻓﮑﺎر ﻓﺮد را ﭘﺲ از ﻣﻮ ﭘﺮﺳﺶ
 ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﺗﺸﮑﯿﻞ 9از . ﮐﻨﺪ زا ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﯽ ﯾﺎ وﻗﺎﯾﻊ آﺳﯿﺐ
ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺸﺘﻦ، ﭘﺬﯾﺮش، ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي، 
رﯾﺰي، ارزﯾﺎﺑﯽ  ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﺳﺎزي و ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان  ﭘﺬﯾﺮي، ﻓﺎﺟﻌﻪ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، دﯾﺪﮔﺎه
 ﺗﻘﺮﯾﺒﺎً )5ﺗﺎ ( ﻫﺮﮔﺰ )1ﻪ ﻧﻤﺮات از داﻣﻨ. ﮐﻨﺪ را ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﯽ
ﻫﺮ . ﺑﺎﺷﺪ  ﺗﺎﯾﯽ ﻣﯽ5ﺑﺮ اﺳﺎس ﯾﮏ ﻃﯿﻒ ﻟﯿﮑﺮت ( ﻫﻤﯿﺸﻪ
  ﻧﻤﺮه ﮐﻞ ﻫﺮ ﯾﮏ از ﺧﺮده .  ﻣﺎده اﺳﺖ4ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﺷﺎﻣﻞ 
 ﻫﺎ ﺑﻪ دﺳﺖ ﻣﯽ ﻫﺎ از ﻃﺮﯾﻖ ﺟﻤﻊ ﮐﺮدن ﻧﻤﺮه ﻣﺎده ﻣﻘﯿﺎس
ﮔﺮ ﻣﯿﺰان  ﻫﺎي ﺑﺎﻻ در ﻫﺮ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﺑﯿﺎن ﻧﻤﺮه. آﯾﺪ
ﺒﺮد ﻣﺬﮐﻮر در ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ و ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ وﻗﺎﯾﻊ  ﺑﯿﺸﺘﺮ از راﻫهاﺳﺘﻔﺎد
ﻧﺎﻣﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﺣﺴﻨﯽ  اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ(. 02)،زا و ﻣﻨﻔﯽ اﺳﺖ اﺳﺘﺮس
 آﻟﻔﺎي ﮐﺮوﻧﺒﺎخ ﻫﻨﺠﺎرﯾﺎﺑﯽ ﺷﺪه اﺳﺖ آﻟﻔﺎي ﻪﺑﻪ وﺳﯿﻠ
 9ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ (  درﺻﺪ28ﺗﺎ  درﺻﺪ 86 ﻪﺑﺎ داﻣﻨ)ﮐﺮوﻧﺒﺎخ
- ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﻓﺮم ﮐﻮﺗﺎه ﻧﺴﺨﻪ ﻓﺎرﺳﯽ ﭘﺮﺳﺶ
ﺗﺤﻠﯿﻞ . ي اﻋﺘﺒﺎر ﻣﻄﻠﻮﺑﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن دارا
 9وارﯾﺎﻧﺲ، اﻟﮕﻮي  درﺻﺪ 57ﻦ ﯿ اﺻﻠﯽ ﺿﻤﻦ ﺗﺒﯿﻪﻣﻮﻟﻔ
را ( QREC)ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﻋﺎﻣﻠﯽ اﺻﻠﯽ ﭘﺮﺳﺶ
ﻫﺎ  ﭼﻨﯿﻦ، ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﻫﻢ. ﻣﻮرد ﺣﻤﺎﯾﺖ ﻗﺮار داد
ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ، )ﻫﺎ ﺷﺎﻣﻞ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس. (02)،ﻧﺴﺒﺘﺎّ ﺑﺎﻻ ﺑﻮد
ﮔﯿﺮي، ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي،   ﯾﺪﮔﺎهﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي، ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان، د
ﭘﺬﯾﺮش، ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، ﺗﻤﺮﮐﺰ 
اﺳﺖ ﮐﻪ ﭘﻨﺞ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس اول وﻗﺎﯾﻊ ( رﯾﺰي ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﮔﻮﯾﯽ ﺑﻪ اﯾﻦ وﻗﺎﯾﻊ ﻣﺸﺨﺺ   ﭘﺎﺳﺦهﻣﻨﻔﯽ و ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ و ﺷﯿﻮ
و ﭼﻬﺎر ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس ﺑﻌﺪي وﻗﺎﯾﻊ ﻣﻨﻔﯽ و ﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ . ﮐﻨﺪ ﻣﯽ
ﮐﻨﺪ؛ ﻧﻤﺮه  اﯾﻦ وﻗﺎﯾﻊ را ﻣﺸﺨﺺ ﻣﯽﮔﻮﯾﯽ ﺑﻪ   ﭘﺎﺳﺦ و ﺷﯿﻮه
 .(12)،ﮔﯿﺮد ﻫﺎ اﻧﺠﺎم ﻣﯽ ﮔﺬاري ﺑﺮ اﺳﺎس اﯾﻦ ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس
در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺿﺮﯾﺐ آﻟﻔﺎي ﮐﺮوﻧﺒﺎخ ﺑﺮاي 
  . دﺳﺖ آﻣﺪﻪ ﺑ درﺻﺪ 85  ﺟﻮﯾﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﻧﺎﻣﻪ ﻧﻈﻢ ﭘﺮﺳﺶ
  ي ﭘﮋوﻫﺶﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
اﺳﺘﺎﻧﺪارد   ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و اﻧﺤﺮاف1در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره        
ﭘﺮدازي  ﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن و اﯾﺪهﺟ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﻈﻢ
  .ﺧﻮدﮐﺸﯽ و ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ درج ﺷﺪه اﺳﺖ
  
  =N 052ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ، ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ، اﻧﺤﺮاف اﺳﺘﺎﻧﺪارد و  ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺶ زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس.  1ﺷﻤﺎره ﺟﺪول 
 اﻧﺤﺮاف اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
 1/87648 4/0619 ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ
 2/58201 5/0632 ﭘﺬﯾﺮش
 1/07838 6/0844 ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي
 1/58469 4/0698 ﺪد ﻣﺜﺒﺖﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠ
 1/58469 4/0698 رﯾﺰي  ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 2/37911 6/0441 ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
 1/20889 5/0047 ﮔﯿﺮي دﯾﺪﮔﺎه
 1/46549 0697/4 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
 1/76335 4/0292 ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان
 6/73729 12/0483 اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮد ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
 7/80403 84/0880 ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت
 4/36817 41/0066 ﻣﻘﯿﺎس اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط
 3/84202 41/0655 زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ
 3/69046 93/0809 اﻓﺴﺮدﮔﯽ
 22/32316 831/0695 ﻣﺠﻤﻮع
  
  
  آزاد ﻣﻬﺪﯾﻪ و ﻫﻤﮑﺎران-...داﻧﺸﮕﺎه  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﭘﺮدازش اﻓﮑﺎرراﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن در 
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  ي ﻣﻐﺰي رﻓﺘﺎري ﺑﺎﻫﺎ ﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن و ﺳﯿﺴﺘﻢ  ﻣﺎﺗﺮﯾﺲ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﯿﻦ زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس.2 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
     =N052ﮐﺸﯽ، ﭘﺮدازي ﺧﻮد ﻫﺎي اﯾﺪه ﻣﻘﯿﺎس
  .ﻣﻌﻨﺎدار اﺳﺖ50.0<P ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ * 
  . ﻣﻌﻨﺎدار اﺳﺖ10.0<Pﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ ** 
  
دﻫﺪ ﮐﻪ ﻣﻼﻣﺖ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 2 ﺷﻤﺎره داده ﻫﺎي ﺟﺪول       
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎداري ﺑﺎ  10.0<Pﺧﻮﯾﺶ در ﺳﻄﺢ 
 ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ 50.0<Pاﻓﺴﺮدﮔﯽ دارد و در ﺳﻄﺢ 
ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ، ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﻣﻌﻨﺎداري ﺑﺎ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮد
ﻣﯿﺰان ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ . ﺣﻘﺎرت، اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط وﺟﻮد دارد
ﻫﺎي اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ، اﻧﺰوا  ﭘﺬﯾﺮش ﺑﺎ زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس
ﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎداري در و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط و اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﻫﻤﺒﺴ
ﻪ، ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي ﺑﺎ اﺣﺴﺎس ﮐ ﺣﺎل آن. دارد 50.0<P ﺳﻄﺢ
ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ، ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت، اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ﮔﻨﺎه و ﺧﻮد
 50.0<Pارﺗﺒﺎط، زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ و اﻓﺴﺮدﮔﯽ در ﺳﻄﺢ 
ﺣﺎﻟﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ  اﯾﻦ در. ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎدار دارد
 ﻈﻢﻧﺎﻣﻪ ﻧ زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس ﻣﺜﺒﺖ ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ از ﭘﺮﺳﺶ
ﻫﺎي اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ  ﺟﻮﯾﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﺑﺎ زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس
اﯾﻦ زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس ﺑﺎ . دارد و اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻌﻨﺎدار
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ 10.0<P اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ در ﺳﻄﺢ 
رﯾﺰي  زﯾﺮ ﻣﻘﯿﺎس ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ. ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻌﻨﺎدار دارد
 ﺑﺎ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ و 50.0<Pدر ﺳﻄﺢ 
ﮔﯽ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻌﻨﺎداري دارد و ﻧﯿﺰ ﺑﺎ ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﻓﺴﺮد
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻌﻨﺎدار 10.0<P اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت در ﺳﻄﺢ 
  .دارد
ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ،  ﺳﺎزي ﺑﺎ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس ﻓﺎﺟﻌﻪ
ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت، اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط، زﻧﺪﮔﯽ 
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ  50.0<Pﺳﺎﮐﻦ و اﻓﺴﺮدﮔﯽ در ﺳﻄﺢ 
 زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان ﺑﺎ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و .ﻣﻌﻨﺎدار دارد
ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ، ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت و اﻓﺴﺮدﮔﯽ 
  .دارد50.0<P ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎداري در ﺳﻄﺢ 
اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و  
 ﺧﻮد ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
ﻧﺎاﻣﯿﺪي و 
اﺣﺴﺎس 
 ﺣﻘﺎرت
اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد 
 ارﺗﺒﺎط
 ﻣﺠﻤﻮع اﻓﺴﺮدﮔﯽ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ
 **0/72 *0/51 0/80 /**12 **0/71 **0/62 ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ 
 **0/3 **0/52 0/1 **0/2 **0/62 **0/61 ﭘﺬﯾﺮش
 **0/33 **0/92 **0/22 **0/92 **0/92 **0/13 ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي
 **-0/71 **-0/81 -0/60 -0/1 **-0/61 **-0/81 ﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖﺗﻤﺮ
 **-0/561 **-0/281 -0/060 -0/201 **-0/61 **-0/81 رﯾﺰي ﺗﻤﺮﮐﺰﻣﺠﺪدﺑﺮﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 **- 0/81 **-0/71 -0/11 **-0/81 **-0/61 **-/461 ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
 0/11 -0/11 -0/30 0/1 -0/71 -0/90 ﮔﯿﺮي  دﯾﺪﮔﺎه
 **0/74 **0/24 **0/13 **0/4 **0/24 **0/44 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
 **0/81 **0/81 0/21 0/1 **0/11 **0/91 ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان
 *0/91 *0-/21 -0/80 -0/81 -0/11 -0/21 ﺳﺎز رﻓﺘﺎر ﺳﯿﺴﺘﻢ ﻓﻌﺎل
 0/60 0/10 0/21 0/40 0/10 0/1 ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎزداري رﻓﺘﺎر
 **0/71 **0/71 *0/610 *0/61 *0/31 *0/61 ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺟﻨﮓ 
 **0/43 **0/62 **0/22 **0/43 **0/3 **0/23 ﻢ ﮔﺮﯾﺰﺳﯿﺴﺘ
 **0/93 **0/23 **0/42 **0/43 **0/53 **0/83 ﺳﯿﺴﺘﻢ اﻧﺠﻤﺎد
  39ﺿﻤﯿﻤﻪ ، ﺷﻬﺮﯾﻮر، دومﺴﺖﯿﺑ دوره                                      ﻼمﯾاﯽ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهﯽ ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻋﻠﻤ ﻣﺠﻠﻪ        
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  ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  اﯾﺪه اﺑﻌﺎدوﮔﺎم ﺑﻪ ﮔﺎم راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن  ﻣﺸﺨﺼﻪ ﻫﺎي آﻣﺎري رﮔﺮﺳﯿﻮن .3 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  
  .ﻣﻌﻨﺎدار اﺳﺖ 50.0<Pﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ *. 
  R  ﺑﯿﻦ ﯿﺶﻣﺘﻐﯿﺮ ﭘ  ﮔﺎم  ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﻼك
  
  
 
 T ateB  B  F  dts  2Rﺗﻌﺪﯾﻞ  2R
  اول
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  
  0/12 a0/54
  
  0/2
  
  6/681
  
  **46/71
  
  1/14
  
  0/93
  
  **6/6
  
  دوم
  
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
   ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  
  b0/74
  c0/94
  
  0/22
  
  
  0/12
  
  
  6/41
  
 
  **43/19
  
  -0/34
  0/94
  
  -0/31
  0/31
  
  **- 2/33
  **2/71
  
  اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮد ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  ﺳﻮم
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
   ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ
    
  
  0/52
  
  
  0/32
  
  
  6/90
  
  
 
 **52/491
 
  1/375
 -0/4
  1/16
 
  0/44
 -0/21
  0/54
 
  **7/38
 **- 2/71
  **0/8
  اول
  
   ﺳﺎزيﻓﺎﺟﻌﻪ
  
  0/81  a0/24
  
  0/81
  
  6/36
  
  **42/30
  
  1/83
  
  0/73
  
  **6/33
  
  دوم
  
  
  ﺳﺎزيﻓﺎﺟﻌﻪ 
  ش       ﭘﺬﯾﺮ
  
  b0/64
  c0/84
  
  0/12
  
  
  0/2
  
  
  6/35
  
 
  **23/63
  
  0/66
  -0/84
  
  0/92
  -0/41
  
  **3/62
  **- 0/64
  
  ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت
  
  ﺳﻮم
   ﺳﺎزيﻓﺎﺟﻌﻪ
  ﭘﺬﯾﺮش
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ               
    
  0/32
  
  0/22
  
  6/64
  
 
 **45/73
 
  1/64
 0/95
  1/95
  0/93
 0/71
  0/24
  **6/26
 **2/49
  **7/73
  اول  اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  
  0/061  a0/104
 
  0/751
 
  4/33
 
  **02/73
  
  0/68
  
  0/4
  
  **5/99
  
  
  دوم
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  
  
  b0/624
  
  0/81
  
  
  0/571
  
  
  4/92
  
 
  **72/54
  
  -0/63
  0/3
  
  0/93
  -0/51
  
  **- 2/38
  **2/92
  
  
  
  ﺳﻮم
   ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  ﭘﺬﯾﺮش
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
    c0/644
  0/91
  
  0/981
  
  4/52
  
 
 **74/93
  0/79
 -0/33
  0/79
  0/53
  -0/61
  0/41
  **6/96
 **- 2/45
  **6/88
 **5/1 0/13 0/15 **62/50 3/50 0/90 0/90 a0/13 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  اول  زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ
  اول
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي 
  
  0/71 a0/24
 
  0/71
 
  3/23
 
  */400
  
  0/76
 
  0/63
 
  **6/71
  
  
  دوم
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي 
  ﭘﺬﯾﺮش
  
  b0/44
  c0/74
  
  0/91
  
  
  0/91
  
  
  3/82
  
  
  **0/32
  
  0/13
  -0/62
  
  0/81
  -0/51
  
  **3/11
  **- 2/36
  
  اﻓﺴﺮدﮔﯽ
  
  ﺳﻮم
   ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  ﭘﺬﯾﺮش
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
    
  
  0/22
  
  
  0/12
  
  
  3/42
  
 
 **15/56
  **03/33
 
  0/17
 0/82
  0/87
 
 0/24
  0/83
  0/61
 
  **6/64
 **2/67
  **7/91
  اول
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  
  0/22 a0/74
 
  0/22
 
  02/19
 
  **02/100
 
  1/91
  
  0/63
  
  **5/86
  
  
  دوم
  
  
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
   ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  
  b0/94
  c0/15
  
  0/42
  
  
  0/32
  
  
  02/95
  
  
  **91/997
  
  
  -1/37
  
  -0/61
  
  0/24
  **- 2/39
  
  **7/24
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  ﺳﻮم
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  ﭘﺬﯾﺮش 
 
  d0/25
  
  
  0/62
  
  
  0/52
  
  
  
  02/53
  
  
  
  **91/75
  
  
  4/98
  -1/66
  
  
  -0/61
  
  
  
  **-2/8
  
  
  
  ﻣﺠﻤﻮع
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي                ﭼﻬﺎرم
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  ﭘﺬﯾﺮش
  ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي
   
  
  
  0/72
  
  
  0/62
  
  
  02/51
  
  
  
  **91/44
 1/95
 5/64
  5/13
  -1/74
 0/51
  0/64
 -0/41
  0/74
 **2/26
 **8/83
  **8/91
  **- 2/74
  آزاد ﻣﻬﺪﯾﻪ و ﻫﻤﮑﺎران-...داﻧﺸﮕﺎه  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﭘﺮدازش اﻓﮑﺎرراﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن در 
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  . اﺳﺖﻣﻌﻨﺎدار 10.0<Pﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ **. 
  
ﺳﺎزي،  ﻓﺎﺟﻌﻪدﻫﺪ ﮐﻪ   ﻧﺸﺎن ﻣﯽ3 ﺷﻤﺎره ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺟﺪول      
ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، و ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ در ﺑﻌﺪ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و 
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي 52ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي، . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
س ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در ﺑﻌﺪ ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎ
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، 32ﺣﻘﺎرت و اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
. اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
   91ﺳﺎزي، ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، و ﭘﺬﯾﺮش ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ  ﻓﺎﺟﻌﻪ
ﺑﯿﻨﯽ  را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶدرﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ 
 9ﮐﻦ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ ﺳﺎزي در ﺑﻌﺪ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎ  ﻓﺎﺟﻌﻪ.اﻧﺪ ﻗﺮار داده
ﺑﯿﻨﯽ  درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
اﻧﺪ ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي، ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در  ﻗﺮار داده
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي 22ﺑﻌﺪ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي، . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
ﯾﺮش و ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي در ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ، ﭘﺬ
ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار   درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ72ﺑﻌﺪ ﻣﺘﻐﺮ ﻣﺠﻤﻮع 
  .داده اﺳﺖ
  
  
  
  ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  اﺑﻌﺎد اﯾﺪهوﮔﺎم ﺑﻪ ﮔﺎم راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن  ﻣﺸﺨﺼﻪ ﻫﺎي آﻣﺎري رﮔﺮﺳﯿﻮن .4ﺷﻤﺎره  ﺟﺪول
  .ﻣﻌﻨﺎدار اﺳﺖ50.0<P ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ *. 
  .اﺳﺖ ﻣﻌﻨﺎدار 10.0<P ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ در ﺳﻄﺢ **. 
  
ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي ﮐﻪ  دﻫﺪ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ4  ﺷﻤﺎرهﻧﺘﺎﯾﺞ ﺟﺪول        
و ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ در ﺑﻌﺪ اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
-  درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ22
ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي در ﺑﻌﺪ ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را 12ﺣﻘﺎرت ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي در ﺑﻌﺪ اﻧﺰوا و . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
  ﭘﺮدازي   درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه61ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
در ﺳﺎزي  ﻓﺎﺟﻌﻪ. اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي 9ﺑﻌﺪ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﺳﺎزي در  ﻓﺎﺟﻌﻪ.  اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
ﭘﺮدازي   درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه71 ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ ﺑﻌﺪ اﻓﺴﺮدﮔﯽ
اﻧﺪ ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي، و  ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
 درﺻﺪ 32 ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي در ﺑﻌﺪ ﻣﺠﻤﻮع ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ
ﺮار ـﺑﯿﻨﯽ ﻗ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
  . اﻧﺪ داده
  
  
 T ateB  B  F  dts  2Rﺗﻌﺪﯾﻞ  2R R  ﺑﯿﻦﻣﺘﻐﯿﺮ ﭘﯿﺶ  ﮔﺎم  ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﻼك
اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و 
  ﺧﻮد ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
  اول
  
  دوم
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي 
  
  
  
  ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  a0/54
  
  b0/74
  0/12
  
  
  
  0/22
  0/2
  
  
  
  0/12
  6/91
  
  
  
 6/51
  **46/71
 
   **43/74
  1/16
 
  1/64
  0/54
  0/14
  
  
  
 0/21
  0/54
  **6/58
  
  
  
 **2
  **8/10
ﻧﺎاﻣﯿﺪي و 
  اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت
 0/12  a0/24 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  اول
  
 0/2
  
 6/91
  
 1/95 **863/45
  
 0/24
  
 **7/73
  
اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد 
  ارﺗﺒﺎط
  **6/88  0/4  0/79 **74/93 4/33 0/61 0/61  a0/4 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  اول
  **5/1  0/13  0/15 **0/62  503/350 0/90 0/90  a0/13 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  اول  زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ
  02/10 0/71 0/71 a0/24 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي  اول  اﻓﺴﺮدﮔﯽ
 91/78
  **7/91 0/24 0/87 **15/56
  اول  ﻣﺠﻤﻮع
  دوم
  ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي 
  
 ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي
  ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي
  a0/74
 b0/84
  0/22
  
  
 0/32
  0/22
  
  
 0/32
  02/10
  
  
 91/78
  **73/87
  
 
  **07/92
  4/27
  
 1/36
  5/64
  0/14
  
 0/31
  0/74
  **6/936
  
 **2/80
  **8/83
  39ﺿﻤﯿﻤﻪ ، ﺷﻬﺮﯾﻮر، دومﺴﺖﯿﺑ دوره                                      ﻼمﯾاﯽ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهﯽ ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻋﻠﻤ ﻣﺠﻠﻪ        
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  اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  اﺑﻌﺎدوﮔﺎم ﺑﻪ ﮔﺎم راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﻣﺸﺨﺼﻪ ﻫﺎي آﻣﺎري رﮔﺮﺳﯿﻮن . 5 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  
  
ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد دﻫﺪ ﮐﻪ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 5ﺷﻤﺎره ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺟﺪول       
رﯾﺰي، ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در ﺑﻌﺪ  ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه 8اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و ﺧﻮدﺗﺨﺮﯾﺒﯽ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﺗﻤﺮﮐﺰ . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ا ﻣﻮرد ﭘﯿﺶﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ر
رﯾﺰي، ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در ﺑﻌﺪ  ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه 21ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس ﺣﻘﺎرت ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
ﭘﺬﯾﺮش و . اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
 8ﻦ ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در ﺑﻌﺪ اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿ
 T ateB  B  F  dts  2Rﺗﻌﺪﯾﻞ  2R R  ﺑﯿﻦﻣﺘﻐﯿﺮ ﭘﯿﺶ  ﮔﺎم  ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﻼك
ﺧﻮد اﺣﺴﺎس ﮔﻨﺎه و 
  ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ
  اول
  
  
  
  دوم
  
  
  
  
  
  ﺳﻮم
- ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
  رﯾﺰي 
  
  
 ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
  رﯾﺰي  ﭘﺬﯾﺮش
  
  
 ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﮐﺰ
 ﭘﺬﯾﺮش رﯾﺰي
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  a0/81
  
  b0/52
  
 c0/82
  0/30
  
  
  
  0/70
  
  
  
  
 0/80
  0/30
  
  
  
  0/60
  
  
  
  
 0/70
  6/28
  
  
  
  6/627
  
  
  
  
 6/386
  **8/44
 
  **8/55
  
 
 **7/91
  
  -0/45
  
  
  0/26
  -0/44
 
  -0/96
 0/95
  0/46
  -0/51
  
  
  0/91
  -0/31
  
  
 
  -0/91
 0/81
  -0/81
  **- 2/83
  
  
  **3/70
  **- 2/60
 
  **- 3/81
 **2/98
  **- 2/19
ﻧﺎاﻣﯿﺪي و اﺣﺴﺎس 
  ﺣﻘﺎرت
  اول
  
  
  دوم
  
  
  
  ﺳﻮم
  ﭘﺬﯾﺮش
  
  
  ﭘﺬﯾﺮش
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  
  ﭘﺬﯾﺮش 
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ 
  ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  a0/62
  
  b0/23
  
  c0/43
  0/70
  
  
  
  0/1
  
  
  
 0/21
  0/60
  
  
  
  0/90
  
  
  
 0/11
  7/70
  
  
  
  6/59
  
  
  
 6/9
  **71/88
 
  **31/28
 
 **01/38
  0/99
  
  
  -/94
 -0/94
  0/79
 -0/36
  0/9
  0/92
  
  
  -0/41
 -0/31
 0/62
  0/82
  -0/81
  **4/27
  
  
  **- 2/22
 **- 2/11
  **4/85
 **-3/780
  **4/32
  اول  اﻧﺰوا و ﮐﻤﺒﻮد ارﺗﺒﺎط
  
  
  دوم
  ﭘﺬﯾﺮش
  
   ﭘﺬﯾﺮش
 ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  a0/2
 b0/92
  0/40
  
  
 0/80
  0/40
  
  
 0/80
  4/36
  
  
 4/45
  **01/33
 
 **11/30
  0/94
  
  
 -0/94
  0/54
  0/22
  
  
 -0/12
  0/2
  **3/6
  
  
 **- 3/63
  **3/12
  اول  اﻓﺴﺮدﮔﯽ
  
  
  دوم
  
  
  
  ﺳﻮم
  ﭘﺬﯾﺮش 
  
 ﭘﺬﯾﺮش
 ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد  ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
  رﯾﺰي 
  
   ﭘﺬﯾﺮش 
ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد  ﺑﺮ 
  رﯾﺰي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 ﺪد ﻣﺜﺒﺖارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠ
  a0/52
  b0/13
  
 c0/53
  0/60
  
  0/1
  
  
  
  
 0/21
  0/60
  
  0/90
  
  
  
  
 0/11
  3/35
  
  3/64
  
  
  
  
 3/34
 **992/61
  **941/41
  
 
 **762/11
  0/84
  
  -0/92
  -0/42
 
 0/34
  0/64
  -0/83
  0/82
  
  -0/61
 -0/41
  0/72
 -0/2
  0/52
  **4/85
  
  **-2/5
 **- 0/32
  **0/44
 **- 3/56
 **0/4
  
  اول  ﻣﺠﻤﻮع
  
  
  
  
  دوم
  
  
  
  
  
  ﺳﻮم
    ﭘﺬﯾﺮش 
  
  
  
 ﭘﺬﯾﺮش
  ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
  
  
  
  
  ﭘﺬﯾﺮش 
 ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ
 ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد  ﺑﺮ 
 رﯾﺰي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
  
  a0/32
  
  b0/13
  
  
  
 c0/33
  0/50
  
  0/90
  
  
  
 0/11
  0/50
  
  0/90
  
  
  
 0/1
  0/70
  
  22/450
  
  
  1296/90
 412/65
 **31/77
  **21/9
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ﺑﯿﻨﯽ  ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه
رﯾﺰي، ﭘﺬﯾﺮش و ارزﯾﺎﺑﯽ  ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ. اﻧﺪ ﻗﺮار داده
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، 21ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ در ﺑﻌﺪ اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
. اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
رزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد ﻣﺜﺒﺖ رﯾﺰي، ﭘﺬﯾﺮش و ا ﺗﻤﺮﮐﺰ ﻣﺠﺪد ﺑﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 درﺻﺪ وارﯾﺎﻧﺲ، اﯾﺪه 11در ﺑﻌﺪ ﻣﺠﻤﻮع ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ ﺑﺎ ﺗﺒﯿﯿﻦ 
  .اﻧﺪ ﺑﯿﻨﯽ ﻗﺮار داده ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﻣﻮرد ﭘﯿﺶ
  ﮔﯿﺮي ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ
راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ  ﯾﺎﻓﺘﻪ     
ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎر ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﺑﺎ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ 
ﭼﻪ اﺳﺘﻔﺎده از اﯾﻦ  ﻣﻌﻨﺎ ﮐﻪ ﻫﺮﺑﻪ اﯾﻦ . ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ دارد
ﻫﺎ ﺑﺎ  راﻫﺒﺮدﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺷﻮد ﻣﯿﺰان ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ آن
ﯾﺎﺑﺪ اﻟﺒﺘﻪ ﺑﺎﯾﺪ در ﻧﻈﺮ داﺷﺖ ﮐﻪ ﺑﺎ  ﺧﻮدﮐﺸﯽ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ
اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان آﮔﺎﻫﯽ و ﺷﻨﺎﺧﺖ اﻓﺮاد در اﺳﺘﻔﺎده از اﯾﻦ 
ﻫﺎ اﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ  راﻫﺒﺮدﻫﺎ ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻫﯿﺠﺎن
، ﻣﻮرد راﺑﻄﻪ ﻣﺜﺒﺖ ﻧﻤﺮات ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶدر . ﯾﺎﺑﺪ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯽ
ﭘﺮدازي  ﺳﺎزي، ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان ﺑﺎ اﯾﺪه ﺎﺟﻌﻪﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي، ﻓ
 ﻫﺎ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﺎره اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﻪﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ  ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ
؛ ﻣﯿﺮاﻧﺪا و 1991ﻧﺎون ﻫﻮﮐﺴﻤﺎ، )اي از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﭘﯿﺸﯿﻦ 
؛ ﻫﯿﻞ و 9002؛ ﺳﻮرﻧﺲ و ﻫﻤﮑﺎران، 3102ن، اﻫﻤﮑﺎر
؛ ﻟﯿﻨﺪا و 1102ﯿﺲ و ﻫﻤﮑﺎران، ؛ آﻧﺴﺘ1102ﻫﻤﮑﺎران، 
و ﻧﺎ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ( 7002؛ آﮔﻮرﮔﺎﻧﻮ ﻫﻤﮑﺎران، 1102ﻫﻤﮑﺎران، 
؛ ﮔﺎﻣﻔﺴﮑﯽ، 6002ﺟﺮﻣﻦ، )ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﻌﺪاد دﯾﮕﺮي از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت
ﻫﺮ دو ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﻘﻄﻌﯽ و ﻃﻮﻟﯽ ﺧﻄﺮ اﯾﺪه ﺑﺎﺷﺪ؛  ﻣﯽ( 4002
 ﻫﺎﯾﯽ ﻧﺸﺎن داده  ﭼﻨﯿﻦ ﻫﯿﺠﺎنﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را در ﻣﻮرد
اﮔﺮ اﺳﺘﻔﺎده از راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎر ﺗﻨﻈﯿﻢ اﯾﻦ  ﺑﺮ  ﺑﻨﺎ(.22)،اﻧﺪ
ﻫﯿﺠﺎن ﺑﺪون ﺷﻨﺎﺧﺖ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﺎ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ 
ﻫﺎي ﻧﺎﻫﻤﺴﻮ ﻣﻄﺮح  ﭘﮋوﻫﺶ. ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﺧﻮاﻫﺪ داﺷﺖ
ﮐﻨﻨﺪ ﻣﻘﯿﺎس ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﺎ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ ﺗﻨﻈﯿﻢ  ﻣﯽ
اي راﺑﻄﻪ ﻣﻨﻔﯽ  ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ راﻫﺒﺮد ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ
ﺗﻮان  دﺳﺖ آﻣﺪه ﻣﯽﻪ ﻫﺎي ﺑ ﻦ ﯾﺎﻓﺘﻪاﯾﻦ در ﺗﺒﯿﯿ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ. دارد
ﮐﻪ ﺑﺎ ﺷﻨﺎﺧﺖ و آﮔﺎﻫﯽ ﮐﺎﻣﻞ روي ﮔﻔﺖ اﻓﺮاد زﻣﺎﻧﯽ 
ﮔﯿﺮﻧﺪ ﺑﺎ ﺷﻨﺎﺧﺖ  ﮐﺎر ﻣﯽﻪ اﻓﮑﺎرﺷﺎن، راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ را ﺑ
ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ ﺻﺤﯿﺢ، اﻓﮑﺎر ﻣﺜﺒﺖ را ﺟﺎﯾﮕﺰﯾﻦ اﯾﺪه ﭘﺮدازي 
 ﺑﯿﺸﺘﺮ از راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﯾﻌﻨﯽ اﻓﺮادي ﮐﻪ. ﮐﻨﻨﺪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ
ﺨﻮارﮔﺮي، ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي و ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮد، ﻧﺸ)ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪ
ﮐﻨﻨﺪ  ﺑﺪون ﺷﻨﺎﺧﺖ ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ( ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان
  . ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﺴﺘﻌﺪ اﯾﺪه
 در واﻗﻊ راﺑﻄﻪ ﻣﻨﻔﯽ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ ﺑﺎ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﻪ       
اﯾﻦ دﻟﯿﻞ اﺳﺖ ﮐﻪ وﻗﺘﯽ ﻓﺮد روﯾﺪادي ﻣﻨﻔﯽ را در ذﻫﻦ ﺧﻮد 
ﺗﺮي   ﻣﺜﺒﺖﮐﻨﺪ ﺑﺎ ﻧﮕﺎه ﺑﺎ اﯾﻦ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﯽ
ﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ ﮐﻮﺗﺎه و  ﻧﮕﺮد و ﺟﻨﺒﻪ ﺑﻪ اﯾﻦ روﯾﺪاد ﻣﯽ
دﻫﺪ، در ﻧﺘﯿﺠﻪ اﻓﺴﺮدﮔﯽ  ﺑﻠﻨﺪ ﻣﺪت آن را ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﻗﺮار ﻣﯽ
اﯾﻦ ﮐﻤﺘﺮ ﻣﺴﺘﻌﺪ  ﺑﺮ ﮐﻨﺪ ﺑﻨﺎ و ﻧﺎاﻣﯿﺪي ﮐﻤﺘﺮي را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﯽ
 دﺳﺖ آﻣﺪه ﭘﺮﺳﺶﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑ. ﺑﺎﺷﺪ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ
 ﻫﺎي  ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎنﺎﻣﻪﻧ
؛ ﻟﯿﻨﺪا و ﻫﻤﮑﺎران، 8002؛ ﮐﺎرﻟﻮ، 6002ﺑﮏ و ﻫﻤﮑﺎران، )ﻗﺒﻠﯽ
؛ آﮔﻮرﮔﺎن و ﻫﻤﮑﺎران، 0991؛ ﻓﺎوﮐﺖ و ﻫﻤﮑﺎران 1102
؛ وان آوردن و ﻫﻤﮑﺎران، 1102؛ آﻧﺴﺘﯿﺲ و ﻫﻤﮑﺎران، 7002
ﻫﻤﺴﻮ ﺑﻮده اﺳﺖ و ﻧﺸﺎن ( 9002؛ ﺳﻮرﻧﺲ و ﻫﻤﮑﺎران،8002
 اﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪدﻫﻨﺪه اﯾﻦ اﺳﺖ اﻓﺮادي ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮ از ر
ﮐﻨﻨﺪ، ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﺴﺘﻌﺪ   ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ
ﻣﺸﻬﺪي و ﻫﻤﮑﺎران، )ﻫﺎي اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ و اﯾﻦ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻫﻤﺴﻮ  ( 6002؛ ﺟﺮﻣﻦ و ﻫﻤﮑﺎران، 4991؛ آﻟﺪوﯾﻦ، 0931
ﻫﺎي ﺧﻮدﮐﺸﯽ  ﺑﺎﺷﺪ و ﭼﻮن اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﯾﮑﯽ از زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس ﻣﯽ
اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺑﺎﺷﺪ در ﻧﺘﯿﺠﻪ اﯾﻦ اﻓﺮاد ﻣﺴﺘﻌﺪ  ﻣﯽ
  .ﻫﺴﺘﻨﺪ
 ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي و ﭘﺬﯾﺮش ﺑﺎ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ       
ﺗﻮان   در ﺗﻮﺟﯿﻪ اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻣﯽ. ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎداري دارد
 ﮔﯿﺮي ﻣﯽ ﮔﻔﺖ ﮐﻪ اﻓﺮاد در ﻣﻮرد اﻓﮑﺎر ﺑﺪون ﺷﻨﺎﺧﺖ، ﮐﻨﺎره
 ﻫﺎي اﺷﺘﺒﺎه را ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ و ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﻋﺪم آﮔﺎﻫﯽ، ﺷﻨﺎﺧﺖ
ﭼﻪ ﭘﺬﯾﺮش  ﯾﻌﻨﯽ ﻫﺮ. ﮐﻨﻨﺪ ﭘﺬﯾﺮﻧﺪ و ﺑﺮ اﺳﺎس آن ﻋﻤﻞ ﻣﯽ
ﻫﺎ ﭼﻪ ﻣﺜﺒﺖ و ﭼﻪ ﻣﻨﻔﯽ ﺑﺪون  اﻓﺮاد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﯿﺠﺎن
ﺷﻨﺎﺧﺖ ﺑﺎﻻ ﺑﺮود ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﺴﺘﻌﺪ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ 
ﻋﻘﯿﺪه، ﻣﺪل درﻣﺎﻧﺪﮔﯽ ﭘﺲ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ اﯾﻦ . ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﺷﺪ
 ﮐﻨﺪ وﻗﺘﯽ ﻓﺮد اﺣﺴﺎس ﻣﯽ ﻧﯿﺰ ﺑﯿﺎن ﻣﯽ ،(32)،آﻣﻮﺧﺘﻪ ﺷﺪه
  ر اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﻣﯽﮐﻨﺪ ﮐﻨﺘﺮﻟﯽ ﺑﺮ روﯾﺪادﻫﺎي زﻧﺪﮔﯽ ﻧﺪارد دﭼﺎ 
دﻫﺪ ﮐﻪ اﺳﺘﻔﺎده از راﻫﺒﺮد ﭘﺬﯾﺮش  و اﯾﻦ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ. ﺷﻮد
ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ ﺷﻮد ﺑﻠﮑﻪ ﺑﺎﯾﺪ   ﻫﻤﯿﺸﻪ ﻧﻤﯽ
ﺑﺎﺷﺪ  ﮔﻔﺖ ﻧﻮع ﺧﺎﺻﯽ از ﭘﺬﯾﺮش ﮐﻪ ﺑﺎ ﺷﻨﺎﺧﺖ ﻫﻤﺮاه ﻧﻤﯽ
ﻫﺎي ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ و در ﻧﺘﯿﺠﻪ اﯾﺪه ﭘﺮدازي  ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ اﺧﺘﻼل
ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي ﺑﺎ در اﯾﻦ ﻣﯿﺎن زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس . ﮔﺮدد ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ
زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﮐﻦ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎدار داﺷﺖ و ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ 
زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس ﻧﺸﺨﻮار ﺑﻪ . ﻫﺎ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻧﺪاﺷﺖ زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس
ﻋﻨﻮان ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ ﺗﻤﺮﮐﺰ ﺑﺮ روي اﺣﺴﺎﺳﺎت اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ 
ﺷﺪه اﺳﺖ و ﻧﯿﺰ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻋﻠﻞ، ﻣﻌﺎﻧﯽ، و ﻋﻮاﻗﺐ ﻧﺎﺷﯽ از 
ﯽ ﻫﺎي ﺷﻨﺎﺧﺘ از ﻃﺮﻓﯽ وﯾﮋﮔﯽ. اﻓﺴﺮدﮔﯽ ﺗﻌﺮﯾﻒ ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻓﮑﺮي، ﻧﺎاﻣﯿﺪي، و ﻓﻘﺮ ﺣﻞ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﻪ  ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻧﺸﺨﻮار 
ﻋﻨﻮان ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺑﺮاي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﺷﺪه اﻧﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ 
  .ﮐﻨﺪ ﻧﻮﺑﻪ ﺧﻮد اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ را ﭘﯿﺶ ﺑﯿﻨﯽ ﻣﯽ
 اﺧﺘﻼل اﺿﻄﺮاب ﺑﻪ ﻋﻨﻮانﮐﻪ  از ﻃﺮﻓﯽ ﺑﻪ دﻟﯿﻞ اﯾﻦ     
 ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﭘﺲرﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﺴﺘﻘﻞ اﻓﮑﺎر و  ﮐﻨﻨﺪه ﺑﯿﻨﯽ ﭘﯿﺶ
  39ﺿﻤﯿﻤﻪ ، ﺷﻬﺮﯾﻮر، دومﺴﺖﯿﺑ دوره                                      ﻼمﯾاﯽ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهﯽ ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻋﻠﻤ ﻣﺠﻠﻪ        
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و  ،(42)، رواﻧﯽ اﺳﺖ اﺧﺘﻼﻻتﻓﺴﺮدﮔﯽ و دﯾﮕﺮازﮐﻨﺘﺮل ا
ﺑﯿﻦ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن و اﺿﻄﺮاب ﭼﻮن 
اﯾﻦ اﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﺮ ﺑﻨﺎ. راﺑﻄﻪ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﻌﻨﺎداري وﺟﻮد دارد
راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪ ﻓﺮد را ﻣﺴﺘﻌﺪ اﺿﻄﺮاب ﮐﺮده و در 
زا، ﺑﺎ  ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺑﻪ ﺟﺎي واﮐﻨﺶ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻪ روﯾﺪادﻫﺎي ﺗﻨﯿﺪﮔﯽ
 دﻫﺪ در  اﻟﻌﻤﻞ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ  ﻫﺎ ﻋﮑﺲ  ﺗﺸﻮﯾﺶ ﺑﻪ آنآﺷﻔﺘﮕﯽ و
اﯾﻦ . ﮐﻨﺪ ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ ﻧﺘﯿﺠﻪ اﻓﺮاد را ﻣﺴﺘﻌﺪ اﯾﺪه
 ﮔﺎرﻧﻔﺴﮑﯽ، ﺗﯿﺮز، ﮐﺮﺟﯽ،)ﺘﻪ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﺤﻘﯿﻖﯾﺎﻓ
ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ راﺑﻄﻪ ﻣﺜﺒﺖ  ﻣﯽ( 4002، ﻟﮕﺮﺳﺘﯽ، و وﻧﺪﻧﮑﻮﻣﺮ
ﻣﻌﻨﺎداري ﺑﯿﻦ ﺗﻤﺎﻣﯽ راﻫﺒﺮدﻫﺎ و ﻧﻤﺮات اﺿﻄﺮاب ﮔﺰارش 
ﺎرﺗﯽ راﺑﻄﻪ ﻣﺜﺒﺖ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪ ﺑﻪ ﻋﺒ. ﻧﻤﻮدﻧﺪ
ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮﯾﺶ، ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي، ﻣﻼﻣﺖ دﯾﮕﺮان و ﻓﺎﺟﻌﻪ ﺳﺎزي 
 ﻫﻤﮑﺎران، اﻧﺪرﺳﻮن و)ﻫﺎي ﺑﺎ ﻧﻤﺮات اﺿﻄﺮاب، ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
؛ ﺳﺎﻟﯿﻮان و ﻫﻤﮑﺎران، 7002ﻔﺴﮑﯽ و ﻫﻤﮑﺎران، ؛ ﮔﺎرﻧ4991
؛ ﮔﻠﺪ و ﻫﻤﮑﺎران، 7002؛ ﺑﯿﻮﮐﯿﺎﻧﺲ و ﻫﻤﮑﺎران، 5991
ﺑﺎﺷﺪ، در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ  ﻣﯽ (1102ران، ﻫﯿﻞ و ﻫﻤﮑﺎ؛ 8991
داﺷﺘﻦ راﺑﻄﻪ ﻣﺜﺒﺖ ﺳﺎﯾﺮ راﻫﺒﺮدﻫﺎ ﺑﺎ اﺿﻄﺮاب ﻧﺎﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ 
ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﻫﻢ  ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﯽ ﻣﯽ. ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻮد
ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎر ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن و ﻫﻢ راﻫﺒﺮدﻫﺎي 
 ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن اﮔﺮ  ﺑﻪ دور از ﺳﺎزﮔﺎر ﺗﻨﻈﯿﻢراﻫﺒﺮدﻫﺎي 
اﯾﻦ ﻣﻨﺠﺮ  ﺑﺮ ﺮاب و  ﺑﻨﺎﺷﻨﺎﺧﺖ ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ اﺿﻄ
  .ﺷﻮﻧﺪ ﺑﻪ اﯾﺪه ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻣﯽ
ﺟﺎ ﮐﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﺑﯿﻦ راﻫﺒﺮدﻫﺎي  از آن       
ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ راﺑﻄﻪ وﺟﻮد  ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن و اﯾﺪه
 از  ﻫﺮ ﻓﺮداﺳﺘﻔﺎدهﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ  دارد، ﭘﺲ ﻣﯽ
 اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺮ ﺷﺪت و ﻧﻮع راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﯿﺠﺎن
 .ﮔﺬارد  ﻫﺎ ﺑﺮ وي اﺛﺮ ﻣﯽ ﯾﻦ ﻫﯿﺠﺎناﻫﺎ و ﻧﯿﺰ ﺗﺎﺛﯿﺮ   ﺎنﻫﯿﺠ
ﻫﺎي ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ، آﻣﻮزﺷﯽ و درﻣﺎﻧﯽ ﺑﺎﯾﺪ  اﯾﻦ در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ
ﺗﻮﺟﻪ ﺧﺎﺻﯽ ﺑﻪ راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﺑﻪ وﯾﮋه راﻫﺒﺮدﻫﺎي 
ﺗﺮ از ﻫﻤﻪ راﻫﺒﺮد ﻧﺸﺨﻮارﮔﺮي   ﻣﻬﻢ. ﻧﺎﺳﺎزﮔﺎراﻧﻪ ﺻﻮرت ﮔﯿﺮد
ﻮﺟﻪ و ﺳﭙﺲ ﭘﺬﯾﺮش و ﻣﻼﻣﺖ ﺧﻮد ﻫﺴﺘﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﺎﯾﺪ ﻣﻮرد ﺗ
ﻗﺮار ﮔﯿﺮﻧﺪ زﯾﺮا راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻣﺬﮐﻮر ﺑﻪ ﻃﻮر ﮔﺴﺘﺮده ﺗﻮﺳﻂ 
ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺑﻪ ﮐﺎر  اﻓﺮادي ﮐﻪ ﻣﺴﺘﻌﺪ اﯾﺪه
ﻫﺎ اﮔﺮ ﺗﻌﺪﯾﻞ و ﮐﻨﺘﺮل ﺷﻮﻧﺪ   و ﻧﯿﺰ ﻫﯿﺠﺎن. ﺷﻮﻧﺪ  ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﯽ
ﻫﺎ   آﺛﺎر ﻣﺜﺒﺖ و ﻣﻄﻠﻮﺑﯽ ﺧﻮاﻫﻨﺪ داﺷﺖ؛ اﻣﺎ ﻋﺪم ﮐﻨﺘﺮل آن
ﺗﻮان از   ﻧﻤﯽاﯾﻦ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ .آﺛﺎر ﻣﺨﺮﺑﯽ را ﺑﻪ وﺟﻮد ﺧﻮاﻫﺪ آورد
ﻫﺎ ﺗﻌﺪادي را ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﻨﺎﺳﺐ و ﺗﻌﺪادي را ﺑﻪ   اﻧﻮاع ﻫﯿﺠﺎن
 ﺑﻠﮑﻪ ﺑﺎﯾﺪ ﮔﻔﺖ ﺗﻤﺎﻣﯽ ﻫﯿﺠﺎن. ﻋﻨﻮان ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﮐﺮد
ﻫﺎ در ﺻﻮرت ﺷﻨﺎﺧﺖ و ﻧﻈﻢ ﺟﻮﯾﯽ، ﻣﻨﺎﺳﺐ و ﻣﻔﯿﺪ و در  
از . ﺻﻮرت ﻋﺪم ﺷﻨﺎﺧﺖ، ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ و ﻣﻀﺮ ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﺑﻮد
ﺷﺎره ﮐﺮد ﻫﺎي اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﺎﯾﺪ ا ﻣﺤﺪودﯾﺖ
ﻫﺎي آن  ﮐﻪ ﺑﺮاي ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺰان اﻓﮑﺎر ﺧﻮدﮐﺸﯽ و زﯾﺮﻣﻘﯿﺎس
اﻓﺴﺮدﮔﯽ و اﺿﻄﺮاب ﺗﻨﻬﺎ از اﺑﺰار ﺧﻮد ﮔﺰارﺷﯽ : از ﺟﻤﻠﻪ
ﻫﺎ ﺑﺎ ﺳﻮﮔﯿﺮي ﻫﻤﺮاه ﺑﻮده   ﮔﺰارشاﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ و اﺣﺘﻤﺎﻻً
ﻫﺎي  ﺷﻮد در ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت آﺗﯽ از روش اﺳﺖ، ﻟﺬا ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﯽ
ﻟﯿﻨﯽ و ارزﯾﺎﺑﯽ ﻫﺎي ﺳﺎﺧﺘﺎرﻣﻨﺪ ﺑﺎ ﺗﺮ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ دﻗﯿﻖ
 ﻫﻢ. ﭘﺮدازي ﺧﻮدﮐﺸﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﻮد ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ رﻓﺘﺎر ﺑﺮاي اﯾﺪه
اﻧﺪ  ﮐﻪ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﮋوﻫﺶ اﻓﺮاد ﺑﻬﻨﺠﺎر ﺑﻮده ﭼﻨﯿﻦ ﺑﻪ دﻟﯿﻞ اﯾﻦ
ﻫﺎي ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ ﻧﯿﺰ  ﺷﻮد ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﯽ
  .ﺻﻮرت ﮔﯿﺮد
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Abstract 
Introduction: Suicide is considered as a ma-
jor issue in teen hood and young hood, be-
cause it has been reported as the second or 
fourth most prevalent cause of death in th-
ese age groups. This study investigated the 
emotional regulation strategies in coping 
with suicidal thoughts. 
 
Materials & Methods: The researcher used 
multi-stage cluster sampling to select the 
sample. The population included all stude-
nts at Khurazmi University.The sample size 
was 250(101 male students and149 female 
students). Instruments included the short fo-
rm of emotional and cognitive regulation 
questionnnaire and suicidal ideas Question-
naire. The data were collected in groups and 
stepwise regression was used to analyze the 
results. 
 
Findings: Results showed that a high corr-
elation of maladaptive cognitive emotion 
re-gulation strategies and the idea of suicide 
planning. Also, compatible strategies of in-
dividuals were correlated with suicidal id-
eas and this correlation varies according to 
individuals’ awareness of their emotions. 
 
Discussion & Conclusion: The findings of 
this study showed maladaptive emotional 
strategies can singly anticipate suicidal ide-
ation. Meanwhile, the method of using cog-
nitive emotion regulation strategies is infl-
uential in anticipating suicidal ideation. Th-
us, special attention should be given to the 
role of cognitive emotion regulation strate-
gies is influential in anticipating suicidal id-
eateon in educational, training, and treatm-
ent programs. 
 
Keywords: Suicidal ideas, emotion cogn-
itive, the brain behavioral systems 
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